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Opinnäytetyön tarkoituksena oli kuvata osastonhoitajien tiedottamista sekä  viestintä-
kanavien käyttöä tiedottamisessaan röntgenhoitajille. Opinnäytetyön tavoitteena oli 
tuottaa tietoa Pirkanmaan sairaanhoitopiirin Kuvantamiskeskukselle osastonhoitajien 
tiedottamisesta sekä viestintäkanavien käytöstä  tiedottamisessaan röntgenhoitajille. 
Tutkimusongelmia oli kolme: millä viestintäkanavilla osastonhoitaja tiedottaa röntgen-
hoitajille?  Minkä viestintäkanavien kautta röntgenhoitajat haluavat osastonhoitajan 
tiedottavan heille? Mitä mieltä röntgenhoitajat ovat osastonhoitajan tiedottamisesta heil-
le?  
 
Opinnäytetyö oli kvantitatiivinen tutkimus. Teoreettisena lähtökohtana oli osastonhoita-
jien tiedottamista koskevat aikaisemmat tutkimukset sekä tiedottamista ja viestintä-
kanavia koskeva teoreettinen kirjallisuus. Tutkimusaineisto kerättiin kyselylomakkeen 
avulla Pirkanmaan sairaanhoitopiirin Kuvantamiskeskuksen liikelaitoksen kuvanta-
misyksiköissä työskenteleviltä röntgenhoitajilta. Kyselylomakkeessa käytettiin struktu-
roituja kysymyksiä, jotka noudattivat Likertin asteikkoa sekä kysymyksiä, joissa oli 
vastausvaihtoehtoina paljon, vähän tai ei lainkaan.  Lisäksi kyselylomakkeessa oli kol-
me avointa taustatietokysymystä. Opinnäytetyön perusjoukkona olivat  Kuvantamiskes-
kuksessa työskentelevät röntgenhoitajat (N=110). Vastauksia palautui 78, joten vastaus-
prosentti oli 71 %. Tutkimustulokset analysoitiin Excel- taulukkolaskentaohjelman ja 
Tixel- tilastolaskentaohjelman avulla. Tuloksia kuvailtiin prosentteina. 
 
 Tämän tutkimuksen mukaan osastonhoitajat käyttävät tiedottamisessaan röntgenhoita-
jille eniten viestintäkanavina osastokokouksia ja kokousmuistioita. Osastonhoitajat 
käyttävät tiedottamisessaan röntgenhoitajille sähköpostia vähän. 
 Tämän tutkimuksen mukaan röntgenhoitajat haluavat osastonhoitajan tiedottavan heille 
paljon  osastokokousten, sähköpostin sekä suullisten tiedonantojen kautta.  57 % rönt-
genhoitajista oli täysin tai jokseenkin samaa mieltä väitteeseen ”osastonhoitaja tiedottaa 
minulle hyvin kuvantamisyksikköä koskevista asioista”. 
 
Tämän tutkimuksen mukaan vajaa puolet röntgenhoitajista oli sitä mieltä, että osaston-
hoitaja tiedottaa hänelle riittävän ajoissa tehdyistä päätöksistä. Kolmannes röntgenhoita-
jista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja tiedottaa hänelle riittävän ajoissa tehtyjen päätös-
ten vaikutuksista. 
 
 
Asiasanat: Osastonhoitaja, tiedottaminen, viestintäkanavat, röntgenhoitaja.  
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The purpose of this study was to describe the Head nurses’ commication and 
communicational channels in radiological unit. The aim of this study was to gather 
information on the Head nurses’ communication and communicational channels in the 
radiological unit of Pirkanmaa Hospital District Medical Imaging Centre.  
 
The method of this study was quantitative. The theoretical starting point of this study  
was earlier studies on Head nurses’ communication and  literature about communication 
and communicational channels. The data were gathered through  questionnaires from 
radiographers working in Pirkanmaa Hospital District Medical Imaging Centre.  
 
According to this study Head nurses’ most important communicational channels with 
radiographers were ward meetings and meeting memos as communicational channels. 
Radiographers want the Head nurse to communicate with them a lot via ward meetings, 
e-mail and verbal communication. A total of 57 % of radiographers partly or totally 
agreed with the statement ”The Head nurse informs me well about  the matters  
concerning my imaging unit”.  
 
According to this study almost half of the radiographers considered that the Head nurse 
informed him or her in time about the decisions that have been made. One third of the 
radiographers considered that the Head nurse inform to him or her in time about the 
impact of the decisions that have been made. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Keywords: Head nurse, communication, communicational channels, radiographers.  
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1 JOHDANTO 
 
 
Osastonhoitajien mukaan tiedottaminen on keskeinen asia hoitajien työhyvinvoinnin 
edistämisessä. Avoin tiedottaminen mahdollistaa  osastonhoitajien mukaan hoitohenki-
lökunnan toimimisen oikean tiedon mukaisesti. Avoin tiedottaminen myös katkaisee 
huhupuheilta siivet. (Silvennoinen 2008, 41.)  Osastonhoitajien mielestä tiedottaminen 
röntgenosastolla on sekä tärkeätä että haastavaa. Osastonhoitajien mielestä haasteena on 
välittää henkilöstölle organisaation ja osaston asioihin sekä asiakaspalautteisiin liittyvät  
oleelliset tiedot kaiken informaatiotulvan keskellä. Tiedottamista vaikeuttaa osastonhoi-
tajien mukaan henkilöstön kolmivuorotyö. (Oksanen 2005, 48.) 
 
Hoitajien työhyvinvointia on tutkittu paljon (muun muassa Kiviaho 2008, 3; Laitinen 
2008, 2). Työhyvinvoinnista on ollut viime vuosina paljon julkista keskustelua. Osas-
tonhoitajat ovat tutkimusten mukaan merkittävässä asemassa hoitohenkilökunnan työ-
hyvinvoinnin kannalta (Silvennoinen 2008, 2.; Häyrinen 2008, 54). 
 
Liikelaitosylihoitaja Tapio Koskimaan mukaan Kuvantamiskeskuksessa osastonhoitaji-
en käyttämiä viestintäkanavia tiedottamisessaan röntgenhoitajille ovat osastokokous, 
sähköposti, ilmoitustaulu, intranet, kirjalliset viestintäkanavat kuten tiedotteet, raportit, 
kokousmuistiot ja kansiot sekä suulliset  tiedonannot osastonhoitajalta röntgenhoitajalle 
(Koskimaa 2009). 
 
Opinnäytetyön tavoitteena on tuottaa tietoa Kuvantamiskeskukselle osastonhoitajien 
tiedottamisesta sekä viestintäkanavien käytöstä  tiedottamisessaan röntgenhoitajille. 
Opinnäytetyön tarkoituksena on kuvata osastonhoitajien tiedottamista sekä  viestintä-
kanavien käyttöä tiedottamisessaan röntgenhoitajille.  
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2 RADIOGRAFIA- JA SÄDEHOITOTYÖ 
 
 
Radiografia- ja sädehoitotyö on potilaslähtöistä, ja sen perustana on ihmisarvoisen elä-
män kunnioittaminen ja potilaan erilaisten elämäntilanteiden, hänen taustansa ja näke-
mystensä huomioon ottaminen.   Radiografia- ja sädehoitotyö koostuu kuvantamistut-
kimuksista,  kuten röntgen-, ultraääni-, isotooppi- ja magneettitutkimuksista sekä niihin 
liittyvistä toimenpiteistä ja asiakkaan kokonaisvaltaisesta hoidosta ulkoisessa ja sisäi-
sessä sädehoidoissa.  Radiografia- ja sädehoitotyötä ohjaavat lainsäädännön lisäksi am-
matin eettiset periaatteet. (Opetusministeriö 2006, 59.) 
 
 Röntgenhoitaja osallistuu potilaan ja hänen läheistensä terveyttä edistävään kokonais-
hoitoon radiografia- ja sädehoitotyön asiantuntijana. Röntgenhoitajan vastuualueena 
ovat perus- ja erikoissairaanhoidossa sekä yksityisissä terveyspalveluja tuottavissa lai-
toksissa lääkärin lähetteellä potilaalle tehtävät kuvantamistutkimukset, niihin liittyvät 
toimenpiteet ja sädehoidot. Röntgenhoitaja vastaa omalta osaltaan potilaan turvallisesta 
hoidosta tämän ollessa kuvantamistutkimuksissa, niihin liittyvissä toimenpiteissä tai 
sädehoidoissa. (Opetusministeriö 2006, 59.) 
 
Röntgenhoitaja voi toimia kuvantamistutkimuksissa ja niihin liittyvissä toimenpiteissä 
joko itsenäisesti tai moniammatillisen työryhmän jäsenenä. Sädehoidossa röntgenhoitaja 
työskentelee osana moniammatillista työryhmää. Röntgenhoitaja on säteilyn lääketie-
teellisen käytön ja säteilynaltistuksen optimoinnin asiantuntija ja on tietoinen ympäris-
töön liittyvistä säteilyturvallisuusseikoista. Päätökset säteilylle altistavista toimenpiteis-
tä tehdään yhteisymmärryksessä potilaan, lääkärin ja/tai fyysikon kanssa. (Opetusminis-
teriö 2006, 59.) 
 
Röntgenhoitajan ammatissa tiedon saanti on keskeistä. Tiedottamisen tärkeys on koros-
tunut nykyaikana, koska uusia ohjeistuksia ja säännöstöjä on tullut käyttöön kuvanta-
mistoiminnan nopean kehittymisen ja kliinisen auditoinnin takia. Uusien ohjeiden, sään-
töjen ja toimintatapojen välittämiseen röntgenhoitajille tarvitaan tiedottamista. (Niemi 
2006, 64.) Röntgenhoitajan työssä tiedon tarve tulee lisääntymään ja tiedon viiveetön 
kulku on tärkeää (Pakarinen 1999, 55-60). 
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3 TIEDOTTAMINEN 
 
 
3.1 Tiedottaminen työyhteisössä 
 
Tiedottamisella tarkoitetaan työyhteisön uutisten, kuten tapahtumien ja suunnitelmien  
välitystä. Tiedotettaessa on viestittävä myös negatiivisista asioista. Tiedottaminen on 
tavoitteellista työyhteisön johdon tukitoimintaa työntekijöille. Tiedottamisen tarkoitus 
on tukea työyhteisön tavoitteiden saavuttamista ja tuloksen tekemistä. (Kortetjärvi-
Nurmi & Korhonen 1994, 87.) 
 
Tiedottamisen periaatteita ovat avoimuus, rehellisyys, luottamus, tuloksellisuus ja kak-
sisuuntaisuus. Tiedottaminen on avointa silloin kun tietoa annetaan riittävästi ja riittä-
vän ajoissa. Avoimeen tiedottamiseen ei kuulu asioista vaikeneminen, koska vaikene-
minen aiheuttaa huhujen ja juorujen muodostumista. Tiedottamisen rehellisyys tarkoit-
taa, että kaikki tiedotetut asiat ovat totta. Luottamus tiedottamiseen säilytetään kun tie-
dotetaan välittömästi myös huonoista uutisista. Tiedottamisen tuloksellisuus tarkoittaa 
sitä, että tiedottamista suunnitellaan etukäteen ja seurataan tiedottamisen tuloksia. Tie-
dottaminen on silloin kaksisuuntaista, kun tieto kulkee organisaatiossa myös alhaalta 
ylöspäin, eikä vain johdolta työntekijöille vaan myös työntekijöiltä johdolle. (Kortetjär-
vi-Nurmi & Korhonen 1994, 87-89.) 
 
Sisäinen tiedottaminen kohdistuu työpaikan henkilöstöön. Sen tavoitteena on, että jo-
kainen työntekijä tietää mitä hänen kuuluu tehdä ja miksi, sekä mikä on yksittäisen 
työntekijän rooli työyhteisössä. Kun sisäinen tiedottaminen on avointa, lisää se työmo-
tivaatiota ja työtyytyväisyyttä sekä parantaa ilmapiiriä työpaikalla. Nämä seikat taas 
vaikuttavat työn tuottavuuteen. Puutteellinen tiedotus lisää epävarmuutta ja aiheuttaa 
väärinkäsityksiä ja virheitä työpaikalla. (Kortetjärvi-Nurmi & Korhonen 1994, 90.) 
 
Tiedottamista tarvitaan kertomaan organisaation tapahtumista sekä omalle henkilöstölle 
että ulkopuolisillekin. Sisäinen tiedottaminen on yksi johtamisen työkalu. Lähin esimies 
on usein vastuussa sisäisestä tiedottamisesta. Sisäisen tiedottamisen tarkoituksena on 
pitää henkilöstö tietoisena asioista, kuten toiminnan muutoksista, sekä edistää yhteis-
toimintaa ja parantaa toiminnan sujuvuutta ja tehokkuutta. (Kauhanen 2001, 163-164.) 
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Esimiehen on tärkeää tiedottaa muutoksista ja päätöksistä työntekijöille.  Muutoksista 
olisi tärkeää kertoa jo ennalta käsin niille, joita muutos koskettaa. On tärkeää, että esi-
mies on suorassa kontaktissa työntekijöiden kanssa säännöllisesti, jolloin päätöksistä 
tiedottaminen sujuu luonnollisesti. Esimiehen tulisi kuitenkin välttää kuormittamasta 
työntekijöitä turhalla informaatiolla. Liika informaation saanti voi johtaa siihen, että 
kaikkeen informaatioon suhtaudutaan välinpitämättömästi ja pinnallisesti. (Telaranta 
1999, 114-116.) 
 
 
3.2 Viestintäkanavat 
 
Viestintäkanava on vakiintunut viestintäyhteys, jokin luotettu tietolähde. Viestintäkana-
van kautta jokin sanoma välittyy lähettäjältä vastaanottajalle. (Åberg 2002, 31.) Viestin-
täkanavaa valittaessa on otettava huomioon tiedon vastaanottajien viestintätottumukset 
sekä se miten jokin viestintäkanava soveltuu jonkin tiedon välitykseen. (Åberg 2002, 
197.) 
 
Viestintäkanavat voi jaotella suullisiin, kirjallisiin ja sähköisiin kanaviin. Suullisia ka-
navia ovat esimerkiksi työyhteisön kokoukset ja lähin esimies. Kirjallisia viestintä-
kanavia ovat esimerkiksi tiedotteet, kokouspöytäkirjat, muistiot ja hallinnolliset ohjeet. 
Sähköisiin kanaviin kuuluvat muun muassa sähköposti ja intranet. (Lehtonen 2003.) 
Niemen, Nietosvuoren ja Virikon mukaan sisäisen tiedottamisen viestintäkanavia ovat 
kokoukset, tiedotustilaisuudet, esimiesten jalkautuminen työntekijöiden luokse, raportit, 
kuten henkilöstöraportti, sähköposti, intranet ja esimiehen suulliset tiedonannot (Niemi, 
Nietosvuori & Virikko 2006, 242). 
 
Osastokokous on kokous, joka järjestetään säännöllisesti, ja jossa käsitellään ajankoh-
taisia asioita. Osastokokous on tehokas tapa tiedottaa asioista, jotka koskevat koko osas-
toa tai työyksikköä. Osastokokousten tulisi olla säännöllisiä, jotta niissä käsiteltävät 
asiat olisivat ajankohtaisia. Osastokokouksia tulisi järjestää tarpeeksi usein, jotta käsitel-
täviä asioita ei kerääntyisi yhtä kokousta varten liikaa. (Ikävalko 2001, 60-61.) 
 
Sähköposti voi olla tapa pitää yhteyttä, tai sitten sillä voidaan hankkia ja siirtää tietoa 
sekä hoitaa asioita. Sähköpostiviestiin tulee sisällyttää ne tiedot, jotka vastaanottaja tar-
vitsee toimiakseen asianmukaisesti. Hyvän sähköpostiviestin tulisi sisältää kaikki tarvit-
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tava tieto, jotta viestin vastaanottajan ei tarvitse lähettää uutta sähköpostia saadakseen 
puuttuvia tietoja. (Niemi, Nietosvuori & Virikko 2006, 192-193.) Sähköpostiviestin 
tulisi kuitenkin olla lyhyt ja ytimekäs (Ikävalko 2001, 66). Intranet on verkkoviestinnän 
sovellus, jossa on sisäisiä uutisia, ohjeita, osastoesittelyjä, keskustelupalstoja, koulutus-
kalentereita ynnä muuta. Intranet tukee muuta viestintää työpaikalla. (Åberg 2002, 216.) 
 
Ilmoitustaululle sijoitetaan tiedotteita sekä muuta materiaalia, joka tulee saattaa tiedoksi 
työntekijöille. Ilmoitustaulu kannattaa jakaa osiin, jossa on omat alueensa eri otsikoiden 
alle tuleville tiedotteille. Otsikoita voivat olla esimerkiksi: johdon tiedotteet, koulutus, 
juhlat, ynnä muuta.  (Ikävalko 2001, 67.) 
 
Raportilla tarkoitetaan selvitystä, tilannekatsausta tai jonkin tutkimusaineiston esittelyä. 
Raportin avulla tieto kulkee sitä tarvitseville, kuten esimieheltä työntekijöille. Jos ra-
portti tehdään tietyin aikavälein, puhutaan viikko-, kuukausi- ja vuosiraporteista. Rapor-
tin tehtävinä on ilmoittaa tapahtuneesta asiasta, kontrolloida tilannetta työpaikalla, vel-
voittaa toimenpiteisiin työpaikalla ja ohjata toimintaa tiettyyn suuntaan. (Alajärvi, Her-
no, Koskinen & Yrttiaho 2004, 210.) 
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4 OSASTONHOITAJAN TIEDOTTAMINEN HOITAJILLE 
 
 
4.1 Osastonhoitajan työn osa-alueet 
 
Osastonhoitajan työ on päivittäisjohtamista, mihin kuuluu työntekijöiden ohjaaminen, 
tukeminen, delegointi ja palautteen anto työntekijöille. Muita osastonhoitajan tehtäviä 
ovat muun muassa tiedottaminen,  uuden henkilöstön rekrytointi ja perehdyttäminen 
sekä työyhteisön kehittäminen. Tämä edellyttää osastonhoitajalta sosiaalisia taitoja, ku-
ten kommunikointikykyä, kykyä toimia yhdessä muiden kanssa ja kykyä ratkoa ongel-
mia. (Lahti 2008, 70-71.) 
 
Osastonhoitajat edustavat sekä erikoissairaanhoidossa että terveyskeskuksissa lähijohtoa 
(Sinkkonen & Taskinen 2005, 83). Osastonhoitajan työ on johtajuutta korostavaa lähi-
johtamista, millä mahdollistetaan hoitohenkilökunnan toiminnan edellytykset. Osaston-
hoitajan työtehtävät voi jakaa toimivaltaan liittyviin tehtäviin ja vastuullisuuteen liitty-
viin tehtäviin. Toimivaltaan liittyviä tehtäviä ovat muun muassa työn järjesteleminen, 
yhteistyön tekeminen sekä tietokeskuksena oleminen.  Vastuullisuuteen liittyviä tehtä-
viä ovat esimerkiksi työntekijöiden tukeminen, heidän osaamisensa varmistaminen ja 
osaamisen kehittäminen. Näiden lisäksi osastonhoitajan työhön voi kuulua itse hoitotyö-
tä. (Surakka 2008, 59-60.) 
 
Oksanen on jakanut osastonhoitajan ydinosaamisalueet kliinisessä radiografiassa nel-
jään asiaan: kliinisen radiografian osaaminen, asioiden johtamisen haasteet, ihmisten 
johtamisen haasteet ja johtajuuteen kasvu (Oksanen 2005, 67).  Asioiden johtamisen 
haasteet –kategoriaan kuuluu Oksasen tutkimuksen mukaan toiminnan organisointi, 
talouden osaaminen, viestintä ja muutos (Oksanen 2005, 44). 
 
 
4.2 Osastonhoitajan tiedottaminen hoitajille ja viestintäkanavien käyttö osastonhoitajien 
näkökulmasta 
 
Oksasen tekemän tutkimuksen mukaan osastonhoitajien mielestä tiedottaminen on sekä 
tärkeätä että haastavaa. Osastonhoitajien mielestä haasteena on välittää henkilöstölle 
organisaation ja osaston asioihin sekä asiakaspalautteisiin liittyvät  oleelliset tiedot kai-
  
 11
ken informaatiotulvan keskellä. Tiedottamista vaikeuttaa osastonhoitajien mukaan hen-
kilöstön kolmivuorotyö. (Oksanen 2005, 48.) 
 
Oksasen tutkimuksen mukaan osastonhoitajat käyttävät suullisena viestintäkanavana 
osastokokouksia.  Niissä osastonhoitaja käy läpi organisaation ja osaston sisäisiä asioita. 
Osa osastonhoitajista haluaisi muuttaa osastokokouksia keskustelevampaan suuntaan ja 
saada näin henkilöstön ääni paremmin kuuluviin. Osa osastonhoitajista taas koki koko-
ukset omaksi yksinpuhelukseen. Kaikki osastonhoitajat käyttivät sähköistä viestintää eli 
sähköpostia ja intranettiä henkilöstölle tiedottamiseen. Osastonhoitajat käyttivät kirjalli-
sia viestintäkanavia, kuten esityslistoja, kokouspöytäkirjoja ja raportteja. Osa heistä 
referoi informaatiota kirjallisesti ja tiedotti henkilöstölle asioista paperilla. (Oksanen 
2005, 49-50.) 
 
Silvennoinen on tutkinut osastonhoitajien toimintaa hoitohenkilöstön työhyvinvoinnin 
edistämisessä. Tutkimuksen mukaan tiedottaminen oli osastonhoitajien mielestä keskei-
nen asia työhyvinvoinnin edistämisessä. Tiedottamisen tulisi olla osastonhoitajien mu-
kaan avointa, ja tiedon tulisi mennä perille jokaiselle työntekijälle. Avoin tiedottaminen 
mahdollistaa  osastonhoitajien mukaan hoitohenkilökunnan toimimisen oikean tiedon 
mukaisesti ja avoin tiedottaminen myös katkaisee huhupuheilta siivet. Osastonhoitajien 
mielestä heidän keskeinen tehtävänsä on tiedon tuominen hoitohenkilöstölle sekä tiedot-
taminen eri vaihtoehdoista. (Silvennoinen 2008, 41.) 
 
Silvennoisen tutkimuksen mukaan osastonhoitajien tiedottaminen tapahtui suurimmaksi 
osaksi osastokokouksissa. Työntekijöillä, jotka eivät päässeet osastokokouksiin, oli 
mahdollisuus lukea osastokokouksissa käsitellyistä asioista niitä koskevista muistioista. 
Myös sähköpostia käytettiin tiedottamisen välineenä. Tällöin ongelmana oli tiedon suuri 
määrä. Osastonhoitajat saavat paljon tietoa sähköpostiin ja osastonhoitajien oli osittain 
vaikea määritellä mitkä tiedot tästä tietotulvasta tulisi lähettää eteenpäin hoitajille. (Sil-
vennoinen 2008, 41.) 
 
Hellemaa on tutkinut erikoissairaanhoidossa työskentelevien osastonhoitajien johtamis-
ta. Tutkimuksen mukaan osastonhoitajat kokivat tiedottamisen keskeiseksi tehtäväk-
seen. Osastonhoitajat kokivat vaikeaksi sen, miten seuloa työntekijöille tarpeellinen 
tieto kaikesta informaatiosta. Työntekijöitä ei haluttu uuvuttaa tietomäärän alle. Osas-
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tonhoitajien ongelmana oli, että he eivät itse saaneet tarpeeksi ajoissa tietoa organisaati-
on muutoksista. (Hellemaa 2005, 33.) 
 
Hulkko on tutkinut uudesta rokotusohjelmasta tiedottamista Kansanterveyslaitokselta 
terveyskeskuksiin yhteyshenkilöiden näkökulmasta. Osa kyselyyn vastanneista yhteys-
henkilöistä oli osastonhoitajia. Yhteyshenkilöistä 60 % käytti sähköpostia paljon tiedot-
tamisessaan terveyskeskuksen muulle henkilöstölle. (Hulkko 2006, 25-32.) Puolet yh-
teyshenkilöistä käytti viestintäkanavana paljon osastokokouksia.  Yhteyshenkilöistä 26 
% käytti tiedottamisessaan vähän intranettiä. Tiedotteita käytti 32 % vastaajista paljon 
ja 38 % vähän viestintäkanavanaan. Yhteyshenkilöistä 43 % käytti ilmoitustauluja vä-
hän tiedottamisessaan. Yhteyshenkilöistä 53 % käytti epävirallisia tilaisuuksia tiedotta-
misessaan vähän. (Hulkko 2006, 32.) 
 
 
4.3 Osastonhoitajan tiedottaminen röntgenhoitajille ja viestintäkanavien käyttö röntgen-
hoitajien näkökulmasta 
 
Laitinen on tutkinut röntgenhoitajien työhyvinvointia erikoissairaanhoidossa (Laitinen 
2008, 2). Yli puolet tutkimukseen vastanneista röntgenhoitajista kertoi saavansa osas-
tonhoitajaltaan riittävän ajoissa tietoa tehdyistä päätöksistä ja päätösten vaikutuksista 
(Laitinen 2008, 25-26). Tutkimuksen tulos oli, että  röntgenhoitajat olivat tyytyväisiä  
osastonhoitajan tiedottamiseen työpaikan asioista (Laitinen 2008, 42-43). 
 
Holm, Pursiainen & Virkkala ovat tutkineet kuvantamisyksiköiden henkilökunnan  käsi-
tyksiä lähijohtamisesta. Kyselyn yhtenä kohteena olivat röntgenhoitajat. (Holm, Pursi-
ainen & Virkkala 2006, 4-5.) Tutkimukseen vastanneista röntgenhoitajista vajaa puolet 
oli sitä mieltä, että heidän osastonhoitajansa keskustelee runsaasti heidän kanssaan. Va-
jaa puolet vastaajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja kertoo heille avoimesti kaikista 
työpaikan asioista.  (Holm, Pursiainen & Virkkala 2006, 26.) 
 
Niemi on tutkinut röntgenhoitajien turvallisuuskulttuuria säteilyn lääketieteellisessä 
käytössä (Niemi 2006, 17). Tutkimuksessa tuli esiin, että tiedottaminen on tärkeä osa 
turvallisuuskulttuuria. Tutkimuksen mukaan kuvantamisyksiköt tiedottivat eri keinoin. 
Tiedottamisessa viestintäkanavina käytettiin erityisesti osastokokouksia ja aamuraport-
teja sekä sähköpostia, ohjekansioita, muistioita ja raportteja.  Osastonhoitajan asema 
tiedon jakajana oli korostunut. Osastonhoitajan käyttämiä viestintäkanavia olivat osas-
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ton aamupalaverit ja viikoittaiset osastokokoukset. Niissä tiedotettiin osaston toimintaa 
koskevista asioista. Aamupalavereista ja osastokokouksista pidettiin pöytäkirjaa ja ne 
laitettiin näkyviin ilmoitustaululle. Tutkimuksen mukaan aamupalaverit ja osastokoko-
ukset ylläpitivät osaston toimintaa ja yhteisöllisyyttä. (Niemi 2006, 64-65.)  
 
 
4.4 Osastonhoitajan tiedottaminen hoitajille ja viestintäkanavien käyttö hoitajien näkö-
kulmasta 
 
Häyrinen on tutkinut verkkokyselyllä Kuopion yliopistollisen sairaalan sisätautien kli-
nikan ja kirurgian klinikan hoitohenkilökunnan työtyytyväisyyttä. 90 % hoitohenkilö-
kunnasta oli sitä mieltä, että osastonhoitaja tiedottaa työyksikköä koskevista asioista 
hyvin. (Häyrinen 2008, 33-34, 56.) Ruoho on tutkinut vanhusten hoitajien voimaantu-
mista. 62 % hoitajista oli sitä mieltä, että tiedonkulku osastonhoitajan ja työntekijöiden 
välillä ei ole heikkoa. 60 % vastaajista oli sitä mieltä, että osastokokouksia järjestetään 
säännöllisesti. (Ruoho 2006, 52-53.) 
 
Tuomisto on tutkinut kyselytutkimuksena hoitohenkilökunnan käsityksiä osastonhoita-
jan toiminnasta hoitotyön kehittäjänä. Tutkimukseen vastanneiden hoitajien mukaan  
kolmasosalla osastonhoitajista oli hyvät viestintätaidot. Tutkimuksen mukaan puolet 
vastaajista oli sitä mieltä, että tieto kulkee hyvin osastolla. Vastaajista 39 % oli sitä 
mieltä, että osastonhoitaja tiedotti paljon uusista hankkeista, 39 % mielestä osastonhoi-
taja tiedotti jonkin verran uusista hankkeista. (Tuomisto 2002, 31-37.) 
 
Saxen on tutkinut hoitajien sitoutumista muutokseen sairaalafuusiossa sisäisen tiedot-
tamisen näkökulmasta. Tutkimuksen mukaan hoitajista 61 % oli sitä mieltä, että sairaa-
lafuusiosta ei ollut tiedotettu riittävästi muutoksen alkuvaiheessa. Saxenin tutkimukseen 
vastanneista hoitajista 44 % oli sitä mieltä, että tiedottaminen ei ole ollut avointa ja re-
hellistä. Hoitajat olivat tyytyväisempiä osastonhoitajan tiedottamiseen kuin organisaati-
on heille tiedottamiseen. Puolet hoitajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja tiedottaa 
riittävän ajoissa tehdyistä päätöksistä ja päätösten vaikutuksista. Saxenin tutkimuksen 
mukaan hoitajat saivat eniten tietoa muutoksesta sanomalehdistä, puskaradiosta ja hen-
kilökuntalehdistä. Osastonhoitaja oli hoitajille neljänneksi tärkein tiedon lähde. (Saxen 
2002, 68-78.) Tutkimuksen tulos oli, että hoitajat eivät olleet tyytyväisiä sisäisen tiedot-
tamisen määrään, sisältöön eivätkä avoimuuteen (Saxen 2002, 98). 
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Kohosen tutkimuksessa tutkittiin sairaalan päivystystoiminnan muutoksen suunnittelua 
muun muassa hoitohenkilöstön näkökulmasta (Kohonen 2001, 38). Tutkimuksessa sel-
vitettiin muutoksesta tiedottamista. Vastaajista 51 % oli sitä mieltä, että päivystystoi-
minnan muutosta koskevia asioita oli käsitelty osastokokouksissa. Hoitohenkilöstöstä 
kolmannes olisi halunnut, että osastokokouksissa olisi käsitelty enemmän muutosta 
koskevia asioita. Vastaajista 43 % oli saanut muutoksesta ensitiedon esimieheltään. 
Hoitohenkilöstöstä 42 %  oli osastonhoitajalta saamaansa ensitietoon tyytyväisiä. (Ko-
honen 2001, 52-56.) Tutkimuksen tuloksena oli, että päivystystoiminnan muutoksesta 
tiedottaminen oli vähäistä. Osastonhoitajat olivat saaneet vastaajista eniten tietoa muu-
toksesta, mutta hoitohenkilöstö ei ollut saanut riittävästi tietoa. (Kohonen 2001, 69-70.) 
 
Rahkosen tutkimuksessa kuvataan miten hoitotyöntekijät kokevat osastonhoitajan toi-
mineen uuden tietojärjestelmän käyttöönotossa (Rahkonen 2007, 5). Tutkimuksen mu-
kaan tiedottamisessa käytettiin monia eri viestintäkanavia. Tutkimuksen mukaan osas-
tokokoukset ja sähköposti olivat tärkeimpiä viestintäkanavia osastonhoitajan ja hoito-
työntekijöiden välillä. Tiedottamisessa käytettiin myös tiedotteita, jotka koottiin yhteen 
kansioon. Osa hoitohenkilökunnasta piti osastonhoitajan tiedottamista hyvänä ja riittä-
vänä. Osan mielestä tietoa oli saatu liian vähän ja tietoa olisi haluttu aikaisemmassa 
vaiheessa. Osa hoitohenkilökunnasta kaipasi enemmän tiedottamista kirjallisesti. Tut-
kimuksen mukaan tiedottamiselta vaaditaan avoimuutta, johdonmukaisuutta sekä sään-
nöllisyyttä. (Rahkonen 2007, 47.) 
 
Barannik & Nurminen ovat tutkineet Meilahden sairaalan hoitohenkilökunnan odotuk-
sia tiedonsaannista hoitohenkilökunnan siirtyessä vanhoista tiloista uuteen Kolmiosai-
raalaan. Tutkimuksen tuloksena oli, että hoitajien mukaan olisi hyvä olla useampia eri 
viestintäkanavia, joiden välityksellä  työntekijöille tiedotetaan siirtymiseen liittyvistä 
asioista. Hoitajat pitivät suullista tiedotusta yleisesti hyvänä, mutta sen lisäksi 
toivottiin aina myös kirjallista tietoa, jotta tieto olisi kaikkien saatavilla. Hoitajat toivat 
esiin, että hoitajien erilaisuuden ja erilaisten mieltymysten vuoksi olisi hyvä olla käytös-
sä useampia tiedotustapoja, joista valita. (Barannik & Nurminen 2008, 46.) 
 
Hoitajien mukaan selkeää kirjallista tietoa uusiin tiloihin siirtymisestä oli saatavilla vain 
vähän. Hoitajat  tiesivät internetissä olevan paljon tietoa asiasta, mutta tiedon hakemista 
sieltä pidettiin vaikeana. Hoitajien oli hankalaa löytää internetistä hakemaansa asiaa. 
Hoitajat pitivät sähköpostin hyvänä puolena sitä, että tiedotukset tulivat suoraan itselle. 
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Sähköposteja tuli hoitajien mukaan kuitenkin jatkuvasti ja paljon. Jollei niissä ollut sel-
keitä linkkejä, joista aukeaa lyhyitä ja ytimekkäitä tiedotteita, poistivat hoitajat ne suo-
raan roskakoriin. Haastatteluissa tuli esille  ehdotus osastolle tehtävästä kansiosta, johon 
kerättäisiin kaikki asiaa koskevat tiedotteet. Kansiota päivitettäisiin sitä mukaa kun 
suunnitelmat muuttuvat. Kansioon voisi jokainen hoitaja perehtyä itsenäisesti ja palata 
tietoihin aina halutessaan. (Barannik & Nurminen 2008, 45-46.)  
 
Ajanpuute tuli tutkimuksessa esille eri viestintäkanavista keskusteltaessa. Hoitajilla ei 
ollut työaikana mahdollisuutta käyttää aikaa tietokoneella istumiseen ja pitkien tiedot-
teiden lukemiseen. Osastokohtaisia keskustelutilaisuuksia toivottiin enemmän. Hoitajat 
eivät aina päässeet osallistumaan osastokokouksiin, jos osastolla oli liian kiire tai jos he 
eivät sattuneet olemaan silloin työvuorossa. Hoitajien haastatteluista nousi esille myös 
toive vastavuoroisuudesta tiedotuksessa. Esitettyihin asioihin toivottiin olevan mahdol-
lisuus vastata ja sanoa oma mielipiteensä. Myönteisenä viestintäkanavana pidettiin sel-
laista tiedotusta, jossa vastavuoroisuus on mahdollista. (Barannik & Nurminen 2008, 
47.) 
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5 TUTKIMUKSEN TAVOITE, TARKOITUS JA TUTKIMUSONGELMAT 
 
 
Opinnäytetyön tarkoituksena on kuvata osastonhoitajien tiedottamista sekä  viestintä-
kanavien käyttöä tiedottamisessaan röntgenhoitajille. Opinnäytetyön tavoitteena on 
tuottaa tietoa Kuvantamiskeskukselle osastonhoitajien tiedottamisesta sekä viestintä-
kanavien käytöstä  tiedottamisessaan röntgenhoitajille. Tutkimusongelmia on kolme:  
 
1. Millä viestintäkanavilla osastonhoitaja tiedottaa röntgenhoitajille?   
2. Minkä viestintäkanavien kautta röntgenhoitajat haluavat osastonhoitajan tiedot-
tavan heille?  
3. Mitä mieltä röntgenhoitajat ovat osastonhoitajan tiedottamisesta heille?  
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6 OPINNÄYTETYÖN MENETELMÄLLISET LÄHTÖKOHDAT 
 
 
6.1 Kvantitatiivinen tutkimusmenetelmä 
 
Kvantitatiivisen tutkimuksen avulla selvitetään lukumääriin ja prosenttiosuuksiin liitty-
viä kysymyksiä, eri asioiden välisiä riippuvuuksia tai tutkittavassa ilmiössä tapahtuneita 
muutoksia. (Heikkilä 2005,16.) Kvantitatiivisen tutkimuksen tarkoitus on joko selittää, 
kartoittaa, kuvata tai vertailla ihmistä koskevia asioita ja ominaisuuksia (Vilkka 2007, 
19). Tämä edellyttää riittävän suurta ja edustavaa otosta. Aineiston keruussa käytetään 
yleensä tutkimuslomaketta, jossa on valmiit vastausvaihtoehdot. Asioita kuvataan nu-
meeristen suureiden avulla ja tuloksia havainnollistetaan taulukoin ja kuvioin. (Heikkilä 
2005, 16.) 
 
Kvantitatiivisessa tutkimuksessa teoreettisilla käsitteillä on tärkeä rooli. Teoreettisten 
käsitteiden avulla löydetään säännönmukaisuuksia eri asioiden ja ilmiöiden välillä. 
Kvantitatiivisessa tutkimusprosessissa ensin edetään teoriasta käytäntöön eli kyselyyn. 
Sen jälkeen palataan käytännöstä takaisin teoriaan analyysin ja tulkinnan aikana. (Vilk-
ka 2007, 25-26.)  
 
Henkilöitä koskevien asioiden tutkiminen kvantitatiivisella menetelmällä vaatii tutkitta-
vien asioiden operationalisointia ja strukturointia ennen tutkimuksen tekoa. Operationa-
lisoinnilla tarkoitetaan käsitteellisten asioiden muuttamista sellaiseen muotoon, että tut-
kimukseen vastaava ymmärtää asian arkiymmärryksellään. Strukturoinnilla tarkoitetaan  
sitä, että tutkittava asia ja sen ominaisuudet suunnitellaan ja vakioidaan. Strukturoinnis-
sa asiat, joita tutkitaan vakioidaan lomakkeeseen kysymyksiksi ja vastausvaihtoehdoiksi 
niin, että kaikki vastaajat ymmärtävät kysymykset samalla tavalla, ja kysymykset voi-
daan kysyä kaikilta vastaajilta samalla lailla. (Vilkka 2007, 14-15.) 
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6.2 Kyselylomakkeen laadinta  
 
Suunnitelmallista kyselytutkimusta kutsutaan survey-tutkimukseksi. Survey-
tutkimuksen aineisto kerätään kyselylomaketta käyttäen. Se on tehokas tapa kerätä tie-
toa silloin kun tutkittavia on paljon. (Heikkilä 2005,19.) 
 
Kyselylomake on kyselytutkimuksen tärkeä osatekijä. Kyselylomake kannattaa suunni-
tella huolellisesti, koska huonosti suunniteltu kyselylomake voi pilata tutkimuksen. Jotta 
kyselylomaketta voidaan alkaa laatia, edellyttää se kirjallisuuteen tutustumista, tutki-
musongelmien täsmentämistä ja käsitteiden määrittelyä. Lomaketta suunniteltaessa tu-
lee ottaa huomioon se, miten kerätty aineisto tullaan käsittelemään tietokoneohjelmalla. 
On varmistettava, että tutkittava asia saadaan selvitettyä kysymysten avulla. (Heikkilä 
2005, 47.) 
 
Hyvä kyselylomake on selkeä ja vastaamaan houkuttelevan näköinen. Kysymykset eivät 
ole kyselylomakkeessa liian lähekkäin, vastausohjeet ovat yksiselitteiset, kysymyksissä 
kysytään vain yhtä asiaa kerrallaan, kysymykset etenevät loogisesti ja samaa aihetta 
koskevat kysymykset on ryhmitelty kokonaisuuksiksi. Lisäksi lomakkeen tietojen tulisi 
olla helposti syötettävissä ja käsiteltävissä tilasto-ohjelmalla. (Heikkilä 2005, 48.) Kyse-
lylomakkeen tulisi aina olla esitestattu ennen varsinaista tutkimuksen suorittamista. 
Lomakkeen testaamisella tarkoitetaan, että tehdään koekysely, jossa testaajina voivat 
olla perusjoukkoon kuuluvat henkilöt tai asiantuntijat. (Vilkka 2007, 78.) 
 
Kyselylomakkeen kysymykset voivat olla avoimia tai suljettuja. Avoimet kysymykset 
ovat helppoja laatia, mutta sanallisten vastausten luokittelu on vaikeaa. Kvantitatiivisis-
sa tutkimuksissa avoimissa kysymyksissä jotenkin rajataan vastaajan ajatusten suuntaa, 
esim. kysytään vastaajan ikää.  Kyselylomakkeessa avoimet kysymykset on usein sijoi-
tettu loppuun. Suljetuissa kysymyksissä eli strukturoiduissa kysymyksissä on valmiit 
vaihtoehdot, joista rastitetaan tai ympyröidään sopivat. Suljettuja kysymyksiä on yksin-
kertaista käsitellä ja niillä on avoimia kysymyksiä helpompi antaa kritisoivia vastauksia. 
(Heikkilä 2005, 49-51.) 
 
Tutkimuksen kyselylomake laadittiin käyttäen Likertin asteikkoa sekä käyttäen vastaus-
vaihtoehtoja: paljon, vähän ja ei lainkaan. Likertin asteikko on järjestysasteikko, jossa 
asteikon keskikohdasta lähtien toiseen suuntaan samanmielisyys kasvaa ja toiseen suun-
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taan samanmielisyys vähenee. Asteikon väittämät voivat olla esimerkiksi täysin samaa 
mieltä, jokseenkin samaa mieltä, jokseenkin eri mieltä sekä täysin eri mieltä. Järjes-
tysasteikolla voidaan mitata esimerkiksi asenteita ja mielipiteitä. (Vilkka 2007, 46-49.)  
 
Kyselylomakkeessa oli kolme taustatietokysymystä, 12 Likert-tyyppistä kysymystä, 
sekä 18 kysymystä, joihin oli vastausvaihtoehtoina paljon, vähän ja ei lainkaan. Kysy-
mykset laadittiin tutkimusongelmien ja aikaisempien tutkimusten pohjalta ottaen huo-
mioon tutkimuksen kohderyhmä. Kyselylomake esitestattiin viidellä  röntgenhoitajalla, 
jotka eivät kuuluneet tutkimuksen otokseen. Tutkimuslomaketta ei muokattu esitestauk-
sen jälkeen, koska röntgenhoitajat ymmärsivät kyselylomakkeen kysymykset.  
 
Kyselylomakkeen alussa kysyttiin vastaajien taustatietoja (kysymykset 1-3). Kysymyk-
set 4-12 koskivat osastonhoitajien viestintäkanavien käyttöä röntgenhoitajille tiedotta-
misessa. Kysymykset 13-21 koskivat röntgenhoitajien mielipidettä siitä, minkä viestin-
täkanavan kautta he haluavat osastonhoitajan tiedottavan heille. Kysymykset 22-33 oli-
vat osastonhoitajien tiedottamista koskevia väittämiä, jotka oli laadittu käyttäen Likertin 
asteikkoa. Kyselylomakkeessa ei kysytty vastaajien henkilötietoja, joten vastaajat py-
syivät anonyymeina. 
 
 
6.3 Tutkimusaineiston keruu 
 
Tutkimusaineisto voidaan kvantitatiivisessa tutkimuksessa kerätä monella tapaa. Näitä 
aineiston keräystapoja ovat muun muassa kysely ja haastattelu. Kyselyssä kysymysten 
muoto on vakioitu eli kaikilta vastaajilta kysytään samat asiat samalla tavalla ja samassa 
järjestyksessä. Kvantitatiivisessa tutkimuksessa haastattelulla tarkoitetaan sitä, että tut-
kija kysyy haastateltavalta ja kirjaa vastaukset kyselylomakkeeseen. (Vilkka 2007, 27.) 
 
Kvantitatiivinen tutkimus voidaan suorittaa joko kokonaistutkimuksena tai otantatutki-
muksena. Kokonaistutkimuksessa tutkitaan jokainen, joka kuuluu perusjoukkoon. Tut-
kimuksen perusjoukko on tutkittava kohdejoukko, josta halutaan saada tietoa. Tutkimus 
kannattaa suorittaa kokonaistutkimuksena kun perusjoukko on pieni, esimerkiksi alle 
sata. Jos perusjoukko on hyvin suuri, joudutaan tutkimus tekemään otantatutkimuksena. 
Tällöin perusjoukosta otetaan otos, joka vastaa perusjoukkoa tutkittavien ominaisuuksi-
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en suhteen. (Heikkilä 2005, 33-34.) Kokonaisotannalla tarkoitetaan, että tutkimukseen 
otetaan mukaan koko perusjoukko (Vilkka 2007, 52). 
 
Opinnäytetyön tutkimusaineisto kerättiin kokonaisotantana Pirkanmaan sairaanhoitopii-
rin Kuvantamiskeskuksen liikelaitoksen kuvantamisyksiköissä  työskenteleviltä rönt-
genhoitajilta (N=110). Tutkimusaineisto kerättiin kesä-heinäkuussa 2009 strukturoidulla 
kyselylomakkeella (liite 1).  
 
Opinnäytetyöntekijä itse vei osan kyselylomakkeista kuvantamisyksiköiden   osaston-
hoitajille. Osa kyselylomakkeista vietiin sisäisen postin kautta kuvantamisyksikköihin. 
Jokainen kyselylomake oli laitettu omaan kirjekuoreensa, jonka vastaaja sulki vastattu-
aan kysymyksiin ja palautti omalle osastonhoitalleen. Osastonhoitajat palauttivat kirje-
kuoret kyselylomakkeineen sisäisen postin välityksellä Kuvantamiskeskuksen liikelai-
toksen ylihoitajan sihteerille, mistä  opinnäytetyöntekijä haki ne. Vastaajien (n) luku-
määrä oli 78. Vastausprosentti oli 71 % ja katoprosentti 29 %.  
 
 
6.4 Tutkimusaineiston analyysi 
 
Kvantitatiivisessa tutkimuksessa tiedot kerätään aluksi paperisille kyselylomakkeille, 
joista ne syötetään tietokoneelle.  Kyselylomakkeen tiedot syötetään yleensä havainto-
matriisin muotoon taulukkolaskentaohjelman taulukkoon. Havaintomatriisilla tarkoite-
taan taulukkoa, jossa vaakarivit vastaavat tilastoyksiköitä ja pystysarakkeet muuttujia. 
Huolellisesti suunnitellun kyselylomakkeen tiedot on helppo syöttää taulukkolaskenta-
ohjelmaan kun muuttujat on etukäteen määritelty. (Heikkilä 2005, 123.) Havaintomat-
riisiin syötetyt tiedot tulee käsitellä niin, että saadaan vastaus tutkimusongelmiin. Tut-
kimusongelmat ja teoreettinen viitekehys ohjaavat analyysin tekemistä. (Heikkilä 2005, 
142-144.)  
 
Kvantitatiivisessa tutkimuksessa saatuja tutkimustuloksia kuvataan muun muassa kuvi-
oina, tekstinä ja numeerisesti. Kuvioita käytetään yleensä silloin, kun halutaan antaa 
nopeasti luettava yleiskuva jakaumasta. Pylväskuvion avulla esitetään muuttujien tun-
nuslukuja toisistaan erillisinä pylväinä, jotka kuvaavat havaintojen määrää eri luokissa.  
(Vilkka 2007, 134-135.) 
 
  
 21
Vastauksista muodostettiin havaintomatriisi Excel –taulukkolaskentaohjelmalla.  Tut-
kimusaineisto käsiteltiin tilastollisesti käyttäen Tixel –tilastolaskentaohjelmaa. Ana-
lyysivaiheessa tutkimusaineiston viestintäkanavia koskevat kysymykset 4-21 tulostettiin  
jakamalla viestintäkanavat suullisiin, kirjallisiin ja sähköisiin viestintäkanaviin perustu-
en teoreettisessa viitekehyksessä olevaan jaotteluun. Kysymyksistä laadittiin havainto-
matriisin perusteella yksiulotteisia jakaumia ja  graafisia kuvioita Tixel –ohjelmaa  hy-
väksikäyttäen. Yksiulotteinen jakauma kertoo tietyn muuttujan eri luokkien yleisyyden 
tutkimusaineistossa (Heikkilä 2005, 149). Tutkimustuloksia havainnollistetaan pylväs-
kuvioilla, joissa näkyvät eri vastausvaihtoehtojen prosentuaaliset määrät.   
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7 TUTKIMUSTULOKSET 
 
 
7.1 Vastaajien taustatietoja 
 
Kyselyyn vastasi 78 röntgenhoitajaa. Vastaajien keskimääräinen ikä oli 40 vuotta vaih-
teluvälin ollessa 23 vuodesta 61 vuoteen. Vastaajat olivat työskennelleet röntgenhoitaji-
na keskimäärin 14 vuotta vaihteluvälin ollessa 0:sta  41 vuoteen. Vastaajat olivat työs-
kennelleet nykyisessä työpaikassaan alle vuodesta 38 vuoteen, keskimäärin 12 vuotta. 
 
 
7.2 Osastonhoitajan käyttämät viestintäkanavat tiedottamisessaan röntgenhoitajille 
 
Vastaajista 94 % oli sitä mieltä, että osastonhoitaja tiedottaa paljon osastokokouksien 
kautta. 67 % vastaajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja käyttää suullista tiedonantoa 
röntgenhoitajille tiedottamisessaan vähän. 31 % vastaajista oli sitä mieltä, että osaston-
hoitaja käyttää tiedottamisessaan paljon suullista tiedonantoa. (kuvio 1.) 
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KUVIO 1 Osastonhoitajien käyttämät suulliset viestintäkanavat röntgenhoitajille (%) 
tiedottamisessa  
 
54 % vastaajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja käyttää tiedottamisessaan vähän säh-
köpostia. 61 % kyselyyn vastanneista röntgenhoitajista oli sitä mieltä, että osastonhoita-
ja ei tiedota heille intranetin välityksellä. 38 % mielestä osastonhoitaja tiedottaa in-
tranetin välityksellä röntgenhoitajille vähän. (kuvio 2.) 
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KUVIO 2 Osastonhoitajien käyttämät sähköiset viestintäkanavat röntgenhoitajille (%) 
tiedottamisessa  
 
59 % vastaajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja tiedottaa röntgenhoitajille ilmoitus-
taulun kautta vähän. 38 % mielestä osastonhoitaja tiedottaa paljon  ilmoitustaulun väli-
tyksellä. 64 % vastaajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja käyttää tiedotteita vähän 
heille tiedottamisessaan. (kuvio 3.) 
 
62 % vastaajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja käyttää tiedottamisessaan raportteja 
vähän. 68 % vastaajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja käyttää tiedottamisessaan 
paljon kokousmuistioita. 30 % mielestä osastonhoitaja käyttää kokousmuistioita vähän. 
54 % vastaajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja tiedottaa vähän kansioiden välityk-
sellä, 36 % mielestä paljon. (kuvio 3.) 
 
 
 
  
 24
0 % 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %
ilmoitustaulu
tiedotteet
raportit
kokousmuistiot
kansiot
ei lainkaan
vähän
paljon
 
KUVIO 3 Osastonhoitajien käyttämät kirjalliset viestintäkanavat röntgenhoitajille (%) 
tiedottamisessa 
 
 
7.3 Röntgenhoitajien haluamat viestintäkanavat osastonhoitajan heille tiedottamisessa  
 
94 % vastaajista haluaisi osastonhoitajan tiedottavan heille paljon osastokokouksien 
välityksellä. 82 % vastaajista haluaisi osastonhoitajan tiedottavan heille paljon suullise-
na tiedonantona osastonhoitajalta röntgenhoitajalle. (kuvio 4.) 
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KUVIO 4 Röntgenhoitajien (%) haluama osastonhoitajan heille tiedottamisessaan käyt-
tämien suullisten viestintäkanavien osuus  
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73 % vastaajista haluaisi osastonhoitajan tiedottavan heille paljon sähköpostin välityk-
sellä. 53 % haluaisi osastonhoitajan tiedottavan röntgenhoitajille vähän intranetin kaut-
ta. 38 % ei haluaisi osastonhoitajan tiedottavan lainkaan intranetin välityksellä. (kuvio 
5.) 
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KUVIO 5 Röntgenhoitajien (%) haluama osastonhoitajan heille tiedottamisessaan käyt-
tämien sähköisten viestintäkanavien osuus  
 
54 % vastaajista haluaisi osastonhoitajan tiedottavan heille vähän ilmoitustaulun väli-
tyksellä. 40 % haluaisi osastonhoitajan tiedottavan paljon ilmoitustaulun kautta. 59 % 
vastaajista haluaisi osastonhoitajan käyttävän tiedotteita vähän tiedottamisessaan. (ku-
vio 6.) 
 
62 % vastaajista haluaisi osastonhoitajan käyttävän tiedottamisessaan vähän raportteja. 
56 % vastaajista haluaisi osastonhoitajan tiedottavan paljon kokousmuistioiden kautta. 
40% haluaisi osastonhoitajan tiedottavan vähän kokousmuistioilla. 59 % vastaajista ha-
luaisi osastonhoitajan tiedottavan vähän kansioiden välityksellä. (kuvio 6.) 
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KUVIO 6 Röntgenhoitajien (%) haluama osastonhoitajan heille tiedottamisessaan käyt-
tämien kirjallisten viestintäkanavien osuus  
 
 
7.4 Osastonhoitajien tiedottaminen röntgenhoitajille 
 
Vastaajista 91 % oli täysin samaa mieltä, että osastokokouksia järjestetään säännöllisesti 
heidän kuvantamisyksikössään. Vastaajista 26 % oli täysin samaa mieltä ja 28 % jok-
seenkin samaa mieltä väitteeseen ”pääsen aina osallistumaan osastokokouksiin”. 36 % 
oli väitteeseen jokseenkin eri mieltä. (kuvio 7.) 
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KUVIO 7 Kyselyyn vastanneiden röntgenhoitajien (%) mielipiteitä osastokokouksista 
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64 % vastaajista oli täysin eri mieltä ja 23 % jokseenkin eri mieltä väitteeseen ”Saan 
osastonhoitajaltani liikaa sähköpostia”.  33 % vastaajista oli jokseenkin eri mieltä ja 17 
% täysin eri mieltä väitteeseen  ”Minulla ei ole töissä tarpeeksi aikaa lukea sähköpos-
tia”. 23 % ei ollut samaa eikä eri mieltä. 23 % oli jokseenkin samaa mieltä  väitteeseen. 
(kuvio 8.) 
 
0 % 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %
Saan
osastonhoitajaltani
liikaa sähköpostia.
Minulla ei ole
töissä tarpeeksi
aikaa lukea
sähköpostia.
täysin eri mieltä
jokseenkin eri mieltä
ei samaa eikä eri mieltä
jokseenkin samaa mieltä
täysin samaa mieltä
 
KUVIO 8 Kyselyyn vastanneiden röntgenhoitajien (%) mielipiteitä sähköpostista 
 
36 % vastaajista oli jokseenkin samaa mieltä väitteeseen  ”Osastonhoitaja tiedottaa mi-
nulle riittävän ajoissa tehdyistä päätöksistä”. 27 % vastaajista ei ollut samaa eikä eri 
mieltä väitteeseen ja 27 % oli jokseenkin eri mieltä väitteeseen. 33 % vastaajista oli 
jokseenkin eri mieltä väitteeseen ”Osastonhoitaja tiedottaa minulle riittävän ajoissa teh-
tyjen päätösten vaikutuksista”. 28 % ei ollut samaa eikä eri mieltä asiaan ja 28 % oli 
jokseenkin samaa mieltä väitteeseen. (kuvio 9.) 
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KUVIO 9 Kyselyyn vastanneiden röntgenhoitajien (%) mielipiteitä osastonhoitajan tie-
dottamisesta röntgenhoitajille tehdyistä päätöksistä ja päätösten vaikutuksista 
 
45 % vastaajista oli jokseenkin samaa mieltä ja 12 % täysin samaa mieltä väitteeseen 
”Osastonhoitaja tiedottaa minulle hyvin kuvantamisyksikköä koskevista asioista”. 23 % 
oli väitteeseen jokseenkin eri mieltä ja 21 % ei ollut samaa eikä eri mieltä. 32 % vastaa-
jista oli jokseenkin samaa mieltä ja 10 % täysin samaa mieltä väitteeseen ” Saan kuvan-
tamisyksikköäni koskevista muutoksista ensitiedon osastonhoitajaltani”. 31 % vastaajis-
ta oli jokseenkin eri mieltä ja 9 % täysin eri mieltä väitteeseen. 18 % vastaajista ei ollut 
samaa eikä eri mieltä. (kuvio 10.) 
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KUVIO 10 Kyselyyn vastanneiden röntgenhoitajien (%) mielipiteitä osastonhoitajan 
tiedottamisesta kuvantamisyksikköä koskevista asioista ja muutoksista  
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29 % vastaajista oli jokseenkin samaa mieltä ja 13 % täysin samaa mieltä väitteeseen 
”Osastonhoitaja on tärkein tiedon lähteeni kuvantamisyksikköäni koskevissa asioissa”. 
26 % oli jokseenkin eri mieltä ja 9 % täysin eri mieltä väitteeseen. 23 % vastaajista ei 
ollut samaa eikä eri mieltä väitteeseen. 35 % vastaajista oli jokseenkin samaa mieltä ja 
10 % täysin samaa mieltä väitteeseen ”Osastonhoitaja tiedottaa minulle uusista kuvan-
tamisyksikköäni koskevista hankkeista”. 31 % vastaajista ei ollut samaa eikä eri mieltä 
väitteeseen.  (kuvio 11.) 
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KUVIO 11 Kyselyyn vastanneiden röntgenhoitajien (%) mielipiteitä osastonhoitajasta 
tiedon lähteenä ja osastonhoitajan tiedottamisesta uusista hankkeista  
 
44 % vastaajista oli jokseenkin eri mieltä ja 15 % täysin eri mieltä väitteeseen ”Tiedon-
kulku osastonhoitajan ja minun välillä on mielestäni heikkoa”. 26 % vastaajista ei ollut 
samaa eikä eri mieltä väitteeseen. 38 % vastaajista  ei ollut samaa eikä eri mieltä väit-
teeseen ”Osastonhoitaja tiedottaa minulle avoimesti kaikista työpaikan asioista”. 28 % 
vastaajista oli väitteeseen jokseenkin eri mieltä.  Jokseenkin samaa mieltä väitteeseen 
oli vastaajista 21 %.  (kuvio 12.) 
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KUVIO 12 Kyselyyn vastanneiden röntgenhoitajien (%) mielipiteitä osastonhoitajan ja 
vastaajien välisestä tiedonkulusta ja osastonhoitajan tiedottamisen avoimuudesta
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8 POHDINTA 
 
 
8.1 Tulosten tarkastelua 
 
Tämän tutkimuksen mukaan osastonhoitajat tiedottavat röntgenhoitajille paljon   osas-
tokokouksien ja kokousmuistioiden kautta. Aikaisempien tutkimusten mukaan osaston-
hoitajien tiedottamisessa hoitajille osastokokoukset  ja kokousmuistiot ovat olleet mer-
kittävässä asemassa. (Silvennoinen 2008, 41.; Hulkko 2006, 32.) 
 
Tämän tutkimuksen mukaan osastonhoitajat tiedottavat röntgenhoitajille vähän sähkö-
postin, ilmoitustaulun, tiedotteiden, raporttien ja kansioiden välityksellä sekä suullisina 
tiedonantoina. Aikaisemmissa tutkimuksissa on saatu samansuuntaisia tuloksia (Hulkko 
2006, 32; Oksanen 2005, 49-50; Niemi 2006, 64). 
 
Tämän tutkimuksen mukaan röntgenhoitajat haluaisivat osastonhoitajan tiedottavan 
heille paljon sähköpostilla, mutta röntgenhoitajat saavat osastonhoitajaltaan vähän säh-
köpostia. Röntgenhoitajista 87 % ei koe saavansa osastonhoitajaltaan liikaa sähköpostia. 
50 % röntgenhoitajista on sitä mieltä, että heillä on töissä tarpeeksi aikaa lukea sähkö-
postia. Aikaisemman tutkimuksen mukaan hoitajat saavat paljon sähköpostia ja heillä ei 
ole työpäivän aikana mahdollisuutta lukea sähköposteja kiireen vuoksi (Barannik & 
Nurminen 2008, 45-47).  
 
Tämän tutkimuksen mukaan 67 % röntgenhoitajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja 
käyttää suullista tiedonantoa röntgenhoitajille tiedottamisessaan vähän. Aikaisemmissa 
tutkimuksissa on tullut esiin, että hoitajista osan mielestä osastonhoitajat tiedottavat 
suullisesti heille vähän. (Hulkko 2006, 32; Holm, Pursiainen & Virkkala 2006, 26.)  
 
Tämän tutkimuksen mukaan 61 % röntgenhoitajista oli sitä mieltä, että osastonhoitaja ei 
käytä intranetiä tiedottamisessaan lainkaan. Röntgenhoitajista 38 % mielestä osaston-
hoitaja käyttää kuitenkin intranetiä vähän tiedottamisessaan. Tätä tulosta selittänee se, 
että Kuvantamiskeskuksen intranetissä ei ole varsinaista omaa palstaa osastonhoitajien 
tiedottamiseen röntgenhoitajille, mutta osastonhoitajat neuvovat röntgenhoitajia luke-
maan intranetistä erilaisista asioista. Aikaisemman tutkimuksen mukaan osastonhoitajat 
ja muut yhteyshenkilöt  käyttivät tiedottamisessaan vähän intranettiä.  (Hulkko 2006, 
32). 
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Tämän tutkimuksen mukaan röntgenhoitajista suurin osa haluaisi osastonhoitajan tiedot-
tavan heille paljon osastokokouksien, kokousmuistioiden, suullisten tiedonantojen sekä 
sähköpostin välityksellä. Aikaisemman tutkimuksen mukaan hoitajat pitävät suullista 
tiedotusta hyvänä, mutta toivovat myös kirjallista tiedotusta. Saman tutkimuksen mu-
kaan hoitajat toivovat tiedotukselta vastavuoroisuutta eli mahdollisuutta sanoa oma mie-
lipiteensä esitettyihin asioihin. (Barannik & Nurminen 2008, 46-47.)  
 
Tämän tutkimuksen mukaan röntgenhoitajat haluaisivat osastonhoitajan tiedottavan 
vähän raporttien, tiedotteiden, kansioiden, ilmoitustaulun ja intranetin välityksellä. 38 % 
röntgenhoitajista ei haluaisi osastonhoitajan tiedottavan lainkaan intranetin välityksellä. 
Aikaisemman tutkimuksen mukaan hoitajilla ei ole työaikana mahdollisuutta lukea pit-
kiä tiedotteita ajanpuutteen vuoksi. (Barannik & Nurminen 2008, 47.) 
 
Tässä tutkimuksessa 91 % röntgenhoitajista oli täysin sitä mieltä, että osastokokouksia 
järjestetään säännöllisesti heidän kuvantamisyksikössään. 44 % röntgenhoitajista oli sitä 
mieltä, ettei aina pääse osallistumaan osastokokouksiin. Aikaisemman  tutkimuksen 
mukaan hoitajat eivät aina päässeet osallistumaan osastokokouksiin, jos osastolla oli 
liian kiire tai jos he eivät sattuneet olemaan silloin työvuorossa (Barannik & Nurminen 
2008, 47). Oksasen tutkimuksen mukaan tiedottamista vaikeuttaa osastonhoitajien mu-
kaan henkilöstön kolmivuorotyö (Oksanen 2005, 48).  
 
Tämän tutkimuksen mukaan 44 % röntgenhoitajista oli täysin tai jokseenkin samaa 
mieltä siitä, että osastonhoitaja tiedottaa riittävän ajoissa tehdyistä päätöksistä. 34 % 
röntgenhoitajista oli täysin tai jokseenkin samaa mieltä siitä, että osastonhoitaja tiedot-
taa hänelle riittävän ajoissa tehtyjen päätösten vaikutuksista. 37 %  röntgenhoitajista oli 
sitä mieltä, että osastonhoitaja ei tiedota hänelle riittävän ajoissa tehtyjen päätösten vai-
kutuksista. Aikaisempien tutkimusten mukaan hoitajista puolet oli sitä mieltä, että osas-
tonhoitaja tiedottaa riittävän ajoissa tehdyistä päätöksistä ja päätösten vaikutuksista (Sa-
xen 2002, 78; Laitinen 2008, 25-26). Aikaisemman tutkimuksen mukaan osastonhoitaji-
en ongelmana on, että he eivät itse saa tarpeeksi ajoissa tietoa organisaation asioista 
(Hellemaa 2005, 33). 
 
Tämän tutkimuksen mukaan 57 % röntgenhoitajista oli täysin tai jokseenkin samaa 
mieltä siitä, että osastonhoitaja tiedottaa hänelle hyvin kuvantamisyksikköä koskevista 
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asioista. Aikaisemman tutkimuksen mukaan hoitohenkilökunta on tyytyväinen osaston-
hoitajan tiedottamiseen työpaikan asioista (Laitinen 2008, 42-43). Suurin osa hoitohen-
kilökunnasta on sitä mieltä, että osastonhoitaja tiedottaa työyksikköä koskevista asioista 
hyvin (Häyrinen 2008, 33-34, 56). 
  
Tämän tutkimuksen mukaan röntgenhoitajista 42 % oli täysin tai jokseenkin samaa 
mieltä siitä, että saa kuvantamisyksikköään koskevista muutoksista ensitiedon osaston-
hoitajaltaan. 40 % röntgenhoitajista katsoi olevansa täysin tai jokseenkin eri mieltä väit-
teeseen ”Saan kuvantamisyksikköäni koskevista muutoksista ensitiedon osastonhoitajal-
tani”. Aikaisemman tutkimuksen mukaan vajaa puolet hoitohenkilökunnasta koki saa-
neensa ensitiedon muutoksesta osastonhoitajaltaan (Kohonen 2001, 52-56).  
 
42 % tähän tutkimukseen vastanneista röntgenhoitajista oli täysin tai jokseenkin samaa 
mieltä siitä että, osastonhoitaja on hänen tärkein tiedon lähteensä kuvantamisyksikköä 
koskevissa asioissa. Aikaisemman tutkimuksen mukaan osastonhoitaja oli hoitajille 
neljänneksi tärkein tiedon lähde sairaalaa koskevasta muutoksesta tiedottamisessa. Hoi-
tajat saivat tutkimuksen mukaan eniten tietoa muutoksesta sanomalehdistä, puskaradios-
ta ja henkilökuntalehdistä. (Saxen 2002, 78.) 
 
Tämän tutkimuksen mukaan 45 % röntgenhoitajista oli täysin tai jokseenkin samaa 
mieltä siitä että, osastonhoitaja tiedottaa hänelle uusista kuvantamisyksikköä koskevista 
hankkeista. Aikaisemman tutkimuksen mukaan hoitajista runsas kolmannes oli sitä 
mieltä, että osastonhoitaja tiedotti paljon uusista hankkeista ja  runsaan kolmanneksen 
mielestä osastonhoitaja tiedotti jonkin verran uusista hankkeista. (Tuomisto 2002, 31-
37.) 
 
59 % tähän tutkimukseen vastanneista röntgenhoitajista oli sitä mieltä, että tiedonkulku 
osastonhoitajan ja hänen välillä ei ole heikkoa. Myös aikaisemman tutkimuksen mukaan 
hoitajista suurimman osan mielestä tiedonkulku osastonhoitajan ja työntekijöiden välillä 
ei ole heikkoa (Ruoho 2006, 52-53). 
 
38 % tähän tutkimukseen vastanneista röntgenhoitajista ei osannut sanoa kantaansa sii-
hen tiedottaako osastonhoitaja hänelle avoimesti kaikista työpaikan asioista. Röntgen-
hoitajista 37 % oli täysin tai jokseenkin eri mieltä väitteeseen: ”Osastonhoitaja tiedottaa 
minulle avoimesti kaikista työpaikan asioista”. 25 % röntgenhoitajista oli sitä mieltä, 
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että osastonhoitaja tiedottaa hänelle avoimesti kaikista työpaikan asioista. Aikaisemman 
tutkimuksen mukaan vajaa puolet tutkimukseen vastanneista röntgenhoitajista oli sitä 
mieltä, että osastonhoitaja kertoo heille avoimesti kaikista työpaikan asioista.  (Holm, 
Pursiainen & Virkkala 2006, 26.) 
 
 
8.2 Opinnäytetyön luotettavuus ja eettisyys 
 
Tutkimuksen validiteetilla tarkoitetaan, että tutkimuksella on mitattu sitä mitä oli tarkoi-
tuskin selvittää (Heikkilä 2005, 29). Tätä tutkimusta koskevat käsitteet oli määritelty 
tarkasti ja tutkimuksen tavoite sekä tutkimusongelmat ohjasivat kyselylomakkeen tekoa 
vahvasti. Esitestaajien mukaan kyselylomakkeen kysymykset olivat helposti ymmärret-
täviä.  
 
Osaan väittämiä oli vastattu runsaasti ”ei samaa eikä eri mieltä”. Systemaattisesti tietyl-
lä tapaa painottuneet tiedot voivat olla merkki vaikeasta  kysymyksestä tai huonosti 
muotoillusta kysymyksestä (Vilkka 2007, 106). Ei samaa eikä eri mieltä –
vastausvaihtoehto saattaa houkutella vastaajaa valitsemaan sen liian helposti ja siksi sen 
pois jättämistä kannattaa harkita kyselylomaketta laadittaessa (Heikkilä 2005, 53). On 
mahdollista, että väittämät, joihin oli vastattu runsaasti ”ei samaa eikä eri mieltä” olivat 
liian vaikeita tai huonosti kyselylomaketta tehdessä muotoiltuja. Tämä huonontaa tut-
kimuksen luotettavuutta. Jos tämä vastausvaihtoehto olisi jätetty pois kyselylomakkees-
ta, olisi vastaajien mielipide tullut  mahdollisesti paremmin esiin. 
 
Tutkimuksen reliabiliteetti tarkoittaa, että tutkimuksen tulokset ovat tarkkoja eli tulokset 
eivät saa olla sattumanvaraisia. Tutkimuksen tulokset ovat sattumanvaraisia, jos otosko-
ko on kovin pieni esimerkiksi kyselylomakkeiden suuren kadon vuoksi. (Heikkilä 2005, 
30). Kato tarkoittaa puuttuvien tietojen määrää tutkimuksessa. Kvantitatiivisessa tutki-
muksessa täytyy aina tehdä katoanalyysi eli arvioida kadon laatu. Katoanalyysissa ar-
voidaan muun muassa sitä ketkä eivät ole vastanneet kyselyyn, onko otos kadosta huo-
limatta edustava ja onko kato ollut systemaattista vai ei-systemaattista eli esimerkiksi 
tietyn ikäiset ovat jättäneet vastaamatta. (Vilkka 2007, 106-107.) Tässä opinnäytetyössä 
vastausprosentti oli 71 % ja katoprosentti 29 %. Katoprosentin suuruuteen on luulta-
vimmin vaikuttanut tutkimuksen suorittamisaika, jolloin osa röntgenhoitajista oli kesä-
lomalla eikä näin ollen päässyt vastaamaan tutkimukseen.  
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Tässä opinnäytetyössä käytetyn kyselylomakkeen kysymykset perustuivat aihetta kos-
kevaan teoriakirjallisuuteen ja aikaisempiin tutkimuksiin. Tutkimuksen havaintomatriisi 
ja tutkimusaineiston analyysi tehtiin huolellisesti. Saatuja tuloksia verrattiin aikaisempi-
en tutkimusten tuloksiin. Aikaisempien tutkimusten tulokset ja tämän opinnäytetyön 
tulokset olivat samankaltaisia. 
 
Kyselylomakkeita palautui takaisin 78, joista kaikki oli täytetty hyväksyttävästi. Kuu-
dessa kyselylomakkeessa oli vastattu puutteellisesti joihinkin osastonhoitajan käyttämiä 
viestintäkanavia koskeviin kysymyksiin. Havaintomatriisiin kirjattiin puuttuvat tiedot 
puuttuvan tiedon merkillä. 
 
Kyselyyn vastaaminen oli vapaaehtoista ja vastaajat vastasivat anonyymisti. Opinnäyte-
työntekijällä oli Pirkanmaan sairaanhoitopiirin tutkimuslupa ennen tutkimuksen suorit-
tamista. Kyselylomakkeen saatekirjeessä informoitiin vastaajia tutkimuksen aiheesta ja 
tarkoituksesta. Kyselylomakkeet hävitetään välittömästi opinnäytetyöntekijän valmis-
tumisen jälkeen.  
 
 
8.3  Jatkotutkimusaiheet 
 
Osastonhoitajan tiedottamisesta röntgenhoitajille voisi tehdä laadullisen tutkimuksen, 
missä haastateltaisiin röntgenhoitajia esimerkiksi siitä miksi he haluavat osastonhoitajan 
tiedottavan heille paljon osastokokouksien, kokousmuistioiden, suullisten tiedonantojen 
sekä sähköpostin välityksellä. Röntgenhoitajilta voitaisiin kysyä myös miksi he haluavat 
osastonhoitajan tiedottavan heille vähän raporttien, tiedotteiden, kansioiden, ilmoitus-
taulun ja intranetin välityksellä. Laadullisella tutkimusmenetelmällä voisi myös tutkia 
syitä siihen miksi röntgenhoitajat saavat vähän sähköpostia osastonhoitajaltaan vaikka 
haluaisivat osastonhoitajan tiedottavan heille sähköpostilla paljon.  
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LIITE 1:1 (4) 
 
 
SAATEKIRJE 
 
 
HYVÄ RÖNTGENHOITAJA 
 
Olen röntgenhoitajaopiskelija Pirkanmaan ammattikorkeakoulusta. Teen opinnäytetyötä 
osastonhoitajan tiedottamisesta röntgenhoitajille sekä osastonhoitajan käyttämistä vies-
tintäkanavista. Opinnäytetyön tarkoituksena on kuvata osastonhoitajien tiedottamista 
sekä  viestintäkanavien käyttöä tiedottamisessaan röntgenhoitajille.  Viestintäkanavalla 
tarkoitetaan vakiintunutta viestintäyhteyttä, kuten sähköpostia tai osastokokousta. Ke-
rään opinnäytetyöni aineiston oheisella kyselylomakkeella Kuvantamiskeskuksessa 
työskenteleviltä röntgenhoitajilta. Vastaamalla kyselyyn autat opinnäytetyön tekemises-
sä ja annat arvokasta tietoa Kuvantamiskeskukselle osastonhoitajan tiedottamisesta 
röntgenhoitajille. 
 
Palautathan täytetyn kyselylomakkeen oheisessa kuoressa osastonhoitajalle. Antamasi 
tiedot käsitellään luottamuksellisesti. Kyselylomakkeessa ei kysytä henkilötietoja, joten 
vastaaja ei tule paljastumaan missään tutkimusaineiston käsittelyn vaiheessa. Kyselylo-
makkeet hävitetään välittömästi opinnäytetyön hyväksymisen jälkeen. Vastaan mielel-
läni opinnäytetyötäni koskeviin kysymyksiin.  
 
Kiitän lämpimästi vaivannäöstäsi! 
 
Ystävällisin terveisin, 
 
Anne Hartikainen 
Puh. 044-5428010 
anne.hartikainen@piramk.fi 
 
(jatkuu) 
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LIITE 1:2 (4)  
 
 
 
KYSELYLOMAKE 
 
taustatiedot: 
 
 
1. Ikä: _______ vuotta 
 
 
2. Montako vuotta olet työskennellyt röntgenhoitajana? 
 
_________ vuotta 
 
3. Montako vuotta olet työskennellyt nykyisessä työpaikassasi? 
 
_________ vuotta 
 
 
 
 
Kuinka paljon osastonhoitajasi  tiedottaa sinulle eri viestintäkanavien kautta?  
Ympyröi  mielestäsi oikea vaihtoehto (1, 2 tai 3) jokaisesta kohdasta 4 - 12.  
3 = paljon, 2 = vähän, 1 = ei lainkaan  
 
 
viestintäkanava: paljon vähän ei lainkaan
4.  osastokokous 3 2 1 
5.  sähköposti 3 2 1 
6.  ilmoitustaulu 3 2 1 
7.  intranet 3 2 1 
8.  tiedotteet 3 2 1 
9.  raportit 3 2 1 
10.  kokousmuistiot 3 2 1 
11.  kansiot  3 2 1 
12. suullinen tiedonanto osastonhoitajalta röntgenhoitajal-
le 3 2 1 
 
 
 
 
 
 
(jatkuu) 
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LIITE 1 :3 (4)  
 
 
 
 
 
Kuinka paljon haluaisit, että osastonhoitaja tiedottaisi sinulle eri viestintäkanavien 
kautta? Ympyröi  mielestäsi oikea vaihtoehto (1, 2 tai 3) jokaisesta kohdasta 13-21. 
3 = paljon, 2 = vähän, 1 = ei lainkaan  
 
 
viestintäkanava: paljon vähän ei lainkaan
13. osastokokous 3 2 1 
14.  sähköposti 3 2 1 
15.  ilmoitustaulu 3 2 1 
16.  intranet 3 2 1 
17.  tiedotteet 3 2 1 
18. raportit 3 2 1 
19. kokousmuistiot 3 2 1 
20.  kansiot  3 2 1 
21. suullinen tiedonanto osastonhoitajalta röntgenhoitajal-
le 3 2 1 
 
 
YMPYRÖI MIELIPIDETTÄSI PARHAITEN KUVAAVA VASTAUSVAIHTOEHTO 
KUSSAKIN VÄITTÄMÄSSÄ. (5=täysin samaa mieltä,  4 = jokseenkin samaa mieltä,  
3 = ei samaa eikä eri mieltä,  2= jokseenkin eri mieltä,  1 = täysin eri mieltä ) 
 
 
 
täysin samaa 
mieltä 
jokseenkin 
samaa 
mieltä 
ei samaa 
eikä eri 
mieltä 
jokseenkin 
eri mieltä 
täysin eri 
mieltä  
22. Osastokokouksia 
järjestetään säännöllises-
ti kuvantamisyksikössä-
ni. 5 4 3 2 1 
23. Pääsen aina osallis-
tumaan osastokouksiin. 5 4 3 2 1 
24. Saan osastonhoitajal-
tani liikaa sähköpostia. 5 4 3 2 1 
25. Minulla ei ole töissä 
tarpeeksi aikaa lukea 
sähköpostia.  5 4 3 2 1 
(jatkuu) 
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LIITE 1:4 (4) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
26. Osastonhoitaja tie-
dottaa minulle riittävän 
ajoissa tehdyistä päätök-
sistä. 5 4 3 2 1 
27. Osastonhoitaja tie-
dottaa minulle riittävän 
ajoissa tehtyjen päätös-
ten vaikutuksista. 5 4 3 2 1 
28. Osastonhoitaja tie-
dottaa minulle hyvin 
kuvantamisyksikköä 
koskevista asioista. 5 4 3 2 1 
29. Saan kuvantamisyk-
sikköäni koskevista 
muutoksista ensitiedon 
osastonhoitajaltani. 5 4 3 2 1 
30. Osastonhoitaja on 
tärkein tiedon lähteeni 
kuvantamisyksikköäni 
koskevissa asioissa. 5 4 3 2 1 
31. Osastonhoitaja tie-
dottaa minulle uusista 
kuvantamisyksikköäni 
koskevista hankkeista. 5 4 3 2 1 
32. Tiedonkulku osas-
tonhoitajan ja minun 
välillä on mielestäni 
heikkoa. 5 4 3 2 1 
33. Osastonhoitaja tie-
dottaa minulle avoimesti 
kaikista työpaikan asi-
oista. 5 4 3 2 1 
 
täysin samaa 
mieltä 
jokseenkin 
samaa miel-
tä 
ei samaa 
eikä eri 
mieltä 
jokseenkin 
eri mieltä 
täysin eri 
mieltä  
 
 
KIITOS VASTAUKSESTASI! 
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